numer telefonu

Do Zarzadu Spotdzielni
Mieszkaniowej

,L.abedy” w Pyskowicach
ul. Szpitalna 21 A

44-120 Pyskowice

PODANIE
Prosze o zmiang zaliczki na wode, od miesigca ..............ooveiiiinninnin, w wysokosci:
Lo m® — ciepta woda
2 e, m® — zimna woda.
Obecnie zaliczka wynosi:
cieplfawoda-.................. m®
zimnawoda - .................. m®

Oswiadczam, ze wyrazam zgod¢ na przetwarzanie moich danych osobowych w celach zwigzanych
z dziatalnoscig Spoéidzielni w systemach informatycznych, kartotekach, skorowidzach, ksiegach,
wykazach i innych zbiorach ewidencyjnych moich danych osobowych podanych przez mnie, zgodnie
z art. 6 ust. 1 lit. b, f Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE.

podpis wiasciciela

Za zgodnos¢ podpisu:

(data i podpis pracownika Spétdzielni)



